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“Saude nao € tudo, mas tudo € nada sem satude”
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RESUMO

Introducio: A populagdo mundial vem se tornando progressivamente mais idosa, o que faz
com que os problemas de saude que acometem essa faixa etaria se tornem cada vez mais
importantes no cotidiano. Diante disso, as quedas surgem como um dos maiores fatores de
redu¢do da funcionalidade e da qualidade de vida dessas pessoas. Portanto, ¢ importante
entender como podemos preveni-las, sendo o exercicio fisico, em suas mais diversas formas,
uma das medidas mais promissoras para reduzir a taxa de quedas em pessoas idosas.
Metodologia: Foi realizada uma busca na base de dados PubMed, na qual foram selecionados
artigos publicados em inglés e portugués entre 2022 e 2024, utilizando as palavras-chave
(physical activity), (exercise), (elderly) e (falls). Discussao: Foram utilizados artigos que
abordaram formas diferentes de exercicio fisico, como exercicios de baixo custo, treinamento
de perturbagdo, treinamento de vibracdo e OTAGO. Além disso, foi observada também a
implementagdo de atividades fisicas associadas a meios digitais (realidade virtual, jogos e
aplicativos). Conclusdo: Foi possivel concluir que os exercicios fisicos, em suas mais
diversas formas, sdo métodos eficazes na reducdo da taxa de quedas. Além disso, inovacdes
tecnologicas tendem a aumentar a adesao dos idosos a pratica de exercicios fisicos.

PALAVRAS-CHAVE: atividade fisica, exercicios, idoso, quedas.



.INTRODUCAO ..
.OBJETIVO ..........
. JUSTIFICATIVA

. METODOLOGIA

.DISCUSSAO ........

.CONCLUSAO ....

. REFERENCIAS ..

SUMARIO



1. INTRODUCAO

Na atualidade, os avangos tecnologicos na area de saude vém possibilitando uma
maior expectativa de vida, sendo estimado que, até o ano de 2030, cerca de um sexto da
populacdo seja composta por pessoas com 60 anos ou mais.! Associado ao envelhecimento
populacional, hd um aumento da incidéncia e da prevaléncia de condigdes clinicas cronicas
relacionadas a senilidade (a saber, envelhecimento patologico), as quais culminam com
limitagdo funcional e dependéncia. Destas, muitas sdo as etiologias que favorecem a
ocorréncia de quedas, tais quais sequelas de acidente vascular encefilico (AVE), doencas
neurodegenerativas, como deméncia de Alzheimer e doenga de Parkinson, e doengas
osteomusculares, como osteoartrite e sarcopenia, entre outras. Acrescentam-se a 1SSO
polifarmécia, hipoglicemia e delirium, situagdes frequentes na velhice e que podem acarretar
quedas, principalmente no idoso com sindrome de fragilidade.

Segundo Chloe et al, estudo realizado em 2022, cerca de um terg¢o dos idosos (65 anos
ou mais) sofrem pelo menos uma queda por ano. Muitas sdo as consequéncias imediatas da
queda, podendo-se citar fraturas, internagdo hospitalar e dbito. Ademais, apos a queda, o
extenso tempo de reabilitagdo aumenta o risco de imobilidade, tromboembolismo, lesao por
pressdo, infeccdes e piora da capacidade funcional, especialmente em idosos pré-frageis ou
frageis. Além disso, ¢ muito prevalente o medo de cair novamente, gerando isolamento social
e depressdao. Portanto, as quedas levam a limitagdes funcionais as quais contribuem para
novas quedas, restricdo das atividades basicas da vida diaria e diminui¢ao da expectativa de
vida.?

Ademais, estima-se que as quedas sejam responsaveis por cerca de 684.000 mortes em
idosos por ano e custam ao sistema de saude global cerca de 50 bilhdes de ddlares. O impacto
econdmico das quedas ¢ significativo em todo o mundo, atingindo cerca de 2,3 bilhdes de
libras por ano no Reino Unido. Nos Estados Unidos, em 2015, foi estimado um custo de 31
bilhdes de dolares.?

O exercicio fisico ¢ uma forma de atividade fisica programada e repetitiva,
especialmente pensada para a manutengao e a melhoria da satde e do condicionamento fisico.
Atualmente, ¢ considerado na pratica clinica como uma das principais ferramentas na
prevencao de quedas e de suas sequelas, conforme uma recente revisdo sistematica Cochrane
e meta-anadlise,* que apresentou evidéncias de que os programas de exercicios fisicos podem
reduzir as taxas de queda, principalmente aqueles voltados para exercicios de equilibrio e

funcionais. Outros autores também consideraram o exercicio fisico como a intervengao



cientificamente mais efetiva na prevencao de quedas em idosos, diminuindo a taxa de quedas
em cerca de 34%.>¢

Diante disso, € necessario compreender de quais formas a atividade fisica esta
efetivamente associada a reducao do risco de quedas, visto que esse conhecimento tem
importante impacto para formular as orientagdes clinicas e as politicas de satide para um

envelhecimento saudavel.



2. OBJETIVO

Avaliar a efetividade de diferentes programas de exercicio fisico na prevengdo de

quedas na populacao idosa.



3. JUSTIFICATIVA

Diante das diversificadas publicacdes com propostas de intervencao sobre exercicio
fisico para a prevencdo de quedas em idosos, € necessario compilar os achados mais recentes

para destacar quais métodos mostraram-se efetivos perante essa importante situagao clinica.
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4. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao narrativa de literatura, visando avaliar a relacdo do exercicio
fisico na prevencao do risco de quedas em idosos. A andlise da literatura foi realizada na base
de dados PubMed em 21 Agosto de 2024, por meio da busca avancada utilizando os
descritores: (physical activity), (exercise), (elderly) e (falls). Foram selecionados trabalhos
publicados entre 2022 e 2024, nos idiomas inglés e portugués.

Os artigos foram coletados com base nos seguintes critérios: ensaios clinicos
randomizados que avaliam o risco de quedas e sua relagdo com atividade fisica. Foram
considerados apenas estudos realizados em individuos sauddveis do sexo masculino e
feminino, residentes na comunidade, com idade igual ou superior a 60 anos. Foram excluidos
estudos com sujeitos hospitalizados ou que vivem em tribos. Foram excluidos participantes
com fatores médicos que afetassem o equilibrio. A qualidade cientifica dos artigos
selecionados baseou-se nos critérios do PubMed.

Inicialmente, foram selecionados 153 artigos apos o uso dos descritores supracitados.
Desses, foram selecionadas 52 produgdes cientificas que apresentavam textos na integra,
disponiveis online, e que atendiam a todos os critérios de inclusdo citados anteriormente.

Apos a leitura dos textos, foram excluidos 26 artigos por ndo responderem a questio
abordada neste estudo. Assim, restaram 26 artigos que compdem o conjunto que servird como

base para a Revisdao Narrativa.
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5. DISCUSSAO

Com o objetivo de tentar responder qual a maneira mais eficaz de prevenir quedas em
idosos por meio da atividade fisica, foram pesquisadas na literatura diferentes estratégias e
suas evidéncias até o momento. Durante a pesquisa, os autores observaram que alguns topicos

surgiram com maior frequéncia, a seguir:

A aplicac¢ao de diferentes programas de treinamento

A busca por medidas rapidas e eficazes que diminuam o risco de quedas ¢ um topico
muito estudado atualmente. Um estudo publicado em 2022, que teve a participagdo de 48
pacientes de 65 a 84 anos, aplicou o “Nine-square step exercise” em domicilio durante 8
semanas € comparou com o grupo controle, que realizou apenas suas atividades habituais. Foi
observada uma melhora da for¢a e do equilibrio dos membros inferiores no grupo de
intervengdo, o que poderia acarretar em uma provavel redugdo de quedas, além de se tratar de
um exercicio simples e barato, que ndo necessita de procedimentos ou equipamentos
complexos e poderia ser realizado em domicilio com a ajuda de membros da familia.!

Avaliando outros tipos de exercicios voltados para prevencao de quedas em idosos, o
Treinamento de Vibragdo surgiu recentemente como uma modalidade relativamente nova para
buscar analisar o risco de queda em idosos. Esse treinamento induz varias melhorias
sensoriais-motoras, aumentando a capacidade fisica e diminuindo o risco de quedas.” Um
Estudo piloto, realizado com 48 idosos de 65 anos ou mais, avaliou o impacto de um
treinamento de vibragdo de 8 semanas na reducdo do risco de quedas em comparacdo ao
grupo de controle, que foi instruido a manter seu estilo de vida regular. Apesar das limitagdes
do estudo, foi percebida uma reducdo significativa no risco de quedas.” Outro ensaio sobre
esse treinamento também foi realizado na cidade de Tampere, no sul da Finlandia, com
duragdo de 10 semanas, buscando avaliar a eficicia do treinamento de vibrag¢do corporal na
prevencao de quedas em 130 idosos. O estudo demonstrou efeitos positivos na forga ossea, na
forca muscular e no equilibrio, porém nao demonstrou prevenir quedas em comparacido ao
grupo controle®

A incidéncia de quedas ndo fatais ¢ levemente mais frequente em mulheres idosas em
comparagdo a homens da mesma idade. Além disso, quedas com fraturas dsseas sdo duas
vezes mais prevalentes em mulheres idosas. Um estudo realizado na cidade de Kuopio, na
Finlandia, expds mulheres idosas a um programa de exercicios de 18 meses, incluindo

ginastica e Tai Chi por seis meses, seguido de exercicios livres disponiveis na cidade. Este
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programa resultou em uma redu¢do de 14,3% na taxa de quedas e uma diminui¢do de 38% na
taxa de fraturas em comparagdo ao grupo controle. Ademais, observou-se uma reducgdo de

41% nas quedas com lesoes severas e dor.’

Programos focados nos idosos institucionalizados

Quedas sdo um problema grave para idosos que vivem em institui¢des de cuidados de
longo prazo, com uma taxa estimada de 60% de quedas anuais, taxas significativamente mais
altas que os 28 a 35% de quedas anuais esperadas para idosos que vivem em comunidade.'®
Além disso, as hospitalizacdes relacionadas a quedas sdo trés vezes mais prevalentes entre
idosos institucionalizados em relagdo aos que vivem em comunidade.’

Embora a relagdo entre exercicios fisicos e prevencao de quedas seja clara para idosos
em comunidade, essa relacdo ainda ndo esta bem estabelecida para idosos institucionalizados,
que frequentemente apresentam maior prevaléncia de deméncia e dependéncia. Em um estudo
realizado na Nova Zelandia em 2024, utilizando 25 instituicdes de longa permanéncia, foi
posto em pratica o Staying UpRight, um conjunto de exercicios de equilibrio e forca
conduzidos por fisioterapeutas, durante 1 hora, 2 vezes por semana, ao longo de 12 meses,
com o intuito de comparar o desfecho com idosos que fizeram exercicios sentados durante o
mesmo periodo de tempo. Apods 12 meses, foi evidenciada a auséncia de modificagdes na
prevencgao de quedas entre idosos institucionalizados submetidos aos exercicios fisicos.!!

Levando em consideracdo as varias possibilidades de treinamentos, um estudo
realizado com 69 residentes de uma casa de longa permanéncia com idade média de 89.4 anos
alocou os participantes aleatoriamente em trés grupos: exercicios multicomponentes,
calistenia e cuidado usual, e os observou durante 12 meses. O estudo demonstrou que o grupo
que praticou exercicios multicomponentes, que incluiam treinamento de resisténcia e
equilibrio, foi o mais eficiente na redu¢do de quedas e custos, sendo um 6timo resultado para
idosos tao longevos. No entanto, o estudo é pequeno e mais pesquisas sdo necessarias para
confirmar esses resultados.'?

Multiplos estudos buscaram comparar intervengdes que buscam o aprimoramento
fisico (aerdbio, exercicios de equilibrio, treino de resisténcia) de forma isolada com a
associacdo entre exercicio fisico e treinamento cognitivo. Entre eles, um ensaio clinico
realizado em 2022 acompanhou 68 idosos durante 3 meses e 62 desses idosos durante 12
meses. Foram selecionados idosos de 70 anos ou mais que vivem em institui¢des de longa

permanéncia e dividida a amostra em 2 grupos: um de exercicios com multiplos componentes
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(exercicios de equilibrio e de resisténcia) e outro utilizando os mesmos exercicios, porém
associando as atividades fisicas a um treinamento cognitivo. Foi observado que, durante os 3
primeiros meses, 0 grupo que envolvia apenas o componente de trabalho fisico mostrou uma
melhora significativa em relagao ao outro grupo quando analisado o niumero de quedas, porém

ressaltando a necessidade de mais estudos para reforcar essa conclusdo.?

Exercicios de perturbacio

Uma grande propor¢ao das quedas ¢ causada por perturbagdes durante a marcha, como
escorregdes e tropegdes. Diante desse cenario, um treinamento baseado em perturbagdes
durante a caminhada pode melhorar as respostas de equilibrio e reduzir o risco de quedas.
Estudos recentes demonstram que o treinamento de perturbagdo pode ser eficaz com uma
redugdo de até 50% nas quedas da vida diaria. Um estudo realizado com 70 participantes de
65 anos ou mais objetivou avaliar o efeito do treinamento em esteira baseado em perturbagao
na qualidade da marcha na vida didria, um preditor de risco de quedas, além de avaliar os
efeitos nos resultados secundarios, como o equilibrio e o desempenho da marcha e quedas. Os
participantes foram divididos em dois grupos de treinamento com perturbacdo e sem
perturbagdo, sendo observado um efeito positivo no nimero de quedas no grupo de
intervengdo. Foi sugerido que o treinamento pode ter impactado positivamente na recuperagao
do equilibrio."

Um ensaio clinico randomizado com 140 participantes realizado de marco de 2021 a
dezembro de 2022 na Universidade de Aalborg, na Dinamarca, avaliou os efeitos dos
exercicios de perturbagdo em esteira em comparagdo a caminhada regular em esteira nas taxas
de quedas da vida diaria entre idosos.'"* Durante o treinamento de equilibrio baseado em
perturbagdes (PBT), os participantes foram expostos a distirbios externos repetidos, visando
melhorar as respostas reativas apos escorregdes e tropecos. O resultado demonstrou que os
participantes que receberam a interven¢ao de PBT experimentaram uma redugdo de 22% nas

taxas de queda da vida diéria.™

OTAGO

OTAGO ¢ um programa de exercicios individualizados por um fisioterapeuta treinado,

o qual direciona métodos de treinamento de equilibrio e for¢a que sdo realizados dentro de

casa de forma parcialmente supervisionada. Esse programa vem apresentando resultados
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significativos de reducdo de risco de morte e quedas em idosos com mais de 80 anos que
vivem em comunidade, assim como aparentam apresentar um resultado positivo na reducao
da taxa de quedas secundarias em idosos que ja cairam.'®

Desenvolvido na Universidade de Otago, na Nova Zelandia, o programa ¢ composto
por 22 exercicios, com 2 a 4 niveis de dificuldade, contendo 5 exercicios de aquecimento, 5
de fortalecimento dos membros inferiores e 12 de treinamento do equilibrio. O fisioterapeuta
deve entregar um manual dos exercicios com orientagdes por fotos e dos halteres que devem
ser utilizados na sua pratica e os exercicios sdo ajustados ao longo do tempo.'*?

Ao aplicar o OTAGO em 30 idosos que vivem em uma institui¢do de cuidados de
longa permanéncia na India, o estudo KP et al conseguiu registrar uma reducio do medo de
cair, evidenciado pela escala FES-I, ao qual o estudo observou melhora de 39,47 para 32,73
pontos no FES-I apés 8 semanas com 3 sessdes semanais de exercicios OTAGO.'* Contudo,
no estudo Geng et al, realizado com o mesmo nimero de participantes e com o OTAGO
praticado na mesma frequéncia, porém com duracdo de 12 semanas, ndo foi possivel
encontrar redu¢do do medo de cair ou da incidéncia de quedas.'®

Ademais, um estudo realizado na Grécia durante a pandemia de COVID-19 aplicou o
OTAGO em 150 idosos que viviam em comunidade e tinham sofrido ao menos uma queda no
ultimo ano, sendo 88,7% dos idosos do sexo feminino. Apos 12 meses, a prevaléncia de
quedas reduziu em 69,12% no grupo OTAGO, em comparacdo com 18,70% no grupo controle
(p<0,001).?

Foi realizado também um ensaio clinico randomizado com 617 adultos com 65 anos
ou mais, em Nova Gales do Sul, Australia. O recrutamento ocorreu entre setembro de 2015 a
maio de 2017 e os participantes foram divididos em dois grupos: o de intervengdo, que
recebeu um programa de exercicios baseado no OTAGO para ser realizado em casa; e o
controle, que recebeu um programa de exercicios dos membros superiores (Best at Home).
Em ambos os grupos, os exercicios foram ministrados por dois fisioterapeutas experientes. O
estudo ndo detectou diferenca na taxa de quedas entre os grupos de intervencao e de controle.
Porém, o programa de exercicio em casa para membros inferiores pode reduzir

significativamente o medo de cair e melhorar a velocidade da marcha.v'’

Treinamento de queda x exercicio padrao

O risco de lesdes por quedas depende da gravidade do impacto da queda e da resposta

neuromuscular. Estudos demonstram que mulheres apresentam um maior risco de lesdes
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relacionadas as quedas do que homens, sendo muito mais propensas a sofrerem fraturas de
membros superiores. E conhecido que a maioria das quedas em idosos ocorrem para frente,
geralmente devido a tropecos, com utilizagdo das maos como estratégia de protecdo. A
eficacia da protecdo dos membros superiores em resposta a queda, incluindo o tempo de
resposta, diminui com a idade, e em grande nimero das quedas, os idosos apresentam
insuficiente resposta reflexa com os bragos para evitar traumatismo craniano. Um ensaio
clinico comparou o efeito de duas intervengdes, "Fall Arrest Strategy Training" (FAST), com
exercicios padrdo para prevencao de queda. O grupo controle consistia em um programa de
exercicios de prevencdo de quedas, projetado para idosos com foco no equilibrio, forga das
pernas, caminhada e mobilidade. O grupo FAST incluiu os mesmos exercicios da intervengao
padrido além de 1) flexdes de parede com descidas corporais controladas e rapidas, (2)
atividades de chao (conforme capacidade) com mudanga de peso nas maos e joelhos, (3)
fortalecimento do ombro e do cotovelo com elasticos e pesos leves, (4) alongamentos de pulso
e alongamentos de extensdo do ombro e (5) pratica rapida de movimento da extremidade
superior, como atividades de alcance, lancamento de baldo e bola. O estudo tinha como
objetivo avaliar a eficacia do método no aumento da capacidade de parada de queda ou da
capacidade neuromuscular para prevenir e minimizar lesdes durante uma queda. O estudo
concluiu que o grupo FAST nao apresentou melhorias significativas na for¢a e mobilidade dos
membros superiores em comparagao ao grupo controle. Foram ainda observadas melhoras nos
fatores de risco de quedas em ambos os grupos, além de observar melhor resposta motora

reflexa dos membros superiores no grupo de intervencao.'®

Outros métodos:

Dentre as varias formas que um idoso pode exercer atividades fisicas, existe a
meditagdo caminhando. Um estudo Tailandés dividiu 68 idosos em dois grupos: um praticou
meditacdo caminhante e o outro fez treinamento de equilibrio. Ambos os grupos realizaram
suas atividades por 20 a 30 minutos por dia, 5 a 7 dias por semana, durante 24 semanas. Os
principais parametros como Time Up and Go (TUGQG), avaliagao de funcionalidade e desfechos

em quedas, ndo apresentaram diferencas entre os dois grupos.*?

Exercicios de baixo custo e educacdo em saiide na prevenciao de quedas
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O estudo POWER, que contou com 224 participantes e foi realizado de 2017 até 2021
com um grupo de participantes de 65 anos de idade ou mais, visava estudar o beneficio do
exercicio fisico de baixo custo em lares de idosos € na comunidade. A ideia do estudo era
comparar a realizacdo de caminhadas de 30 a 50 minutos até 3 vezes por semana no grupo de
intervengdo com a realizag¢do de palestras sobre temas relacionados a satide no grupo controle.
No entanto, a realizacdo do estudo foi comprometida pela pandemia de COVID-19, ndo sendo
possivel estabelecer resultados de grande evidéncia em relacao a intervengdo do estudo. Dessa
forma, o estudo evidenciou que ndo houve melhora significativa quando analisadas a taxa de
quedas, o medo de cair e a fung¢ao fisica e cognitiva entre os 2 grupos.?

Ademais, em relagdo ao impacto da educagdo em saude na prevencao de quedas, foi
realizado um ensaio clinico em 2023, com duragdo de 12 meses e uma amostra de 605
participantes. Um grupo recebeu acompanhamento e orientagdes de um fisioterapeuta sobre a
prevencao de quedas, e o outro grupo recebeu um livreto sobre alimentacdo saudavel e teve
acesso a um coach de orientagdes dietéticas, ambos acompanhados por telefone, porém
apenas o primeiro grupo receberia uma visita domiciliar. O estudo nido observou uma
diferenca significativa em relacdo as quedas, porém no grupo com acompanhamento do
fisioterapeuta foi observada uma melhora em algumas medidas fisicas (passos didrios, AFMV,

horas por semana de caminhada), no bem-estar geral e na qualidade de vida.®

Intervencoes por Jogos, Aplicativos, outros recursos virtuais

Acredita-se que jogos digitais que exigem esfor¢co fisico possam contribuir na
prevencao de quedas. Visando estudar essa hipotese, um ensaio clinico realizado na Australia
e Nova Zelandia com 769 participantes de 65 anos ou mais, publicado em 2024, comparou
idosos que jogaram “exergames”, estilo de jogos que exigem esforco fisico maior quando
comparados com os videogames tradicionais, com idosos que leram livretos educativos ou
realizaram treinamento cognitivo com touchpad enquanto sentados durante 12 meses. O
estudo concluiu que o grupo de individuos que praticou “exergames” teve uma reducao
significativa na taxa de quedas. '

Além disso, um ensaio clinico randomizado controlado, publicado em 2024, abordou o
uso de realidade virtual em exercicios fisicos, incluindo 60 individuos de 60 a 70 anos de
idade. O grupo de intervencdo realizou 1 hora de exercicio fisico auxiliado por realidade
virtual, 3 vezes por semana, enquanto o grupo controle realizou a mesma quantidade de

exercicio fisico, porém sem uso da realidade virtual. Ambos os grupos foram avaliados por
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um periodo de seis semanas, sendo concluido que o grupo que sofreu a intervengdo mostrou
melhores resultados em forga, equilibrio e em escores que avaliam o risco de queda.?

Um estudo realizado no servico de Saude do Reino Unido, publicado em 2022, com
50 pacientes de mais de 50 anos, acompanhados por 6 meses, comparou o resultado de
aplicativos digitais (“Motivate Me” e “My Activity Programme,”) com livretos educacionais
sobre exercicio fisico em relagdo a taxa de queda, equilibrio e forca. Os aplicativos digitais
utilizados no grupo de intervengdo eram baseados em um sistema de metas estabelecidas em
conjunto e possuiam um sistema de feedback continuo sobre o programa de treinamento,
enquanto o treinamento do grupo controle era estabelecido por livreto educativo, utilizando o
celular apenas para contabilizar os treinamentos realizados e dados relacionados a pesquisa.
Na conclusdo, foi observada uma possivel melhora da fungo fisica e da taxa de quedas dos
adultos que utilizaram os aplicativos supracitados, porém sao necessarios estudos maiores
para uma evidéncia mais robusta.*

Outra produgdo cientifica usou de recursos virtuais em 2021, contando com 52
participantes de 65 anos ou mais ¢ duragdo de 6 meses. Foi utilizada como proposta de
intervengdo o programa WE-SURF™, com exercicios de equilibrio e for¢a progressivos e
supervisionados durante 24 semanas, com 2 sessoes de 75-90 minutos de duragao por semana.
Enquanto isso, o grupo controle recebeu uma sessao virtual sobre prevengdo de quedas e
continuaram com seus cuidados habituais sem nenhuma restri¢do. Dessa forma, foi observado
que o grupo de intervengdo apresentou melhora do equilibrio e da forca muscular da porgao
inferior do corpo em relacdo ao grupo controle. Contudo, mais estudos sdo necessarios para
delimitar o impacto no programa em relagdo a taxa de queda.*

Outro estudo foi realizado em 2021, com 314 idosos de 70 a 85 anos que ndao haviam
praticado atividade fisica nos ultimos 12 meses. Os participantes foram divididos em dois
grupos, ambos realizando atividade fisica supervisionada em casa, porém um deles também
realizou atividade cognitiva em computadores. Foi concluido que ndo houve diferenca

significativa do grupo de participantes em relacdo a taxa de quedas.®

Exercicio para melhorar atenc¢ao, percepcio de acessibilidade e o equilibrio em idoso em

risco de queda

Em relagdo ao processo de envelhecimento, buscou-se estabelecer uma ligagao entre o
declinio cognitivo ¢ o risco de quedas.”®> Um ensaio clinico randomizado com 51 idosos

realizado entre margo de 2018 e janeiro de 2019, em Portugal, objetivou investigar os efeitos
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de dois programas multimodais na atengdo, nos limites perceptivos e avangados e no
equilibrio de idosos em risco de queda. O primeiro grupo recebeu um programa psicomotor
multimodal e de vibracdo de corpo inteiro, ja para o segundo grupo, foi solicitada a
manuten¢do de suas atividades de vida diaria. Concluiu-se que ambos os programas de
treinamento induziram melhorias nos fatores de risco de quedas, particularmente na atencao e
no equilibrio. Apds 12 semanas do fim do ensaio clinico, foi observada persisténcia nos
efeitos positivos duradouros na atengdao. No entanto, houve regressdao no equilibrio, o que
sugeriu os beneficios de manter o programa de treinamento a longo prazo para evitar o

declinio da fung¢do cognitiva e fisica.*

Exercicios especificos para idosos com deméncia

A deméncia, que afeta cerca de 20% dos idosos de 80 anos ou mais, estd associada ao
declinio das habilidades, a mobilidade reduzida e a um elevado risco de quedas. Estima-se
que entre 60% e 80% dos idosos com deméncia sofram quedas anualmente, o que justifica a
implementagdo de programas de intervengao especificos para essa populagao. Dentre eles, o
PrAISED, um programa desenvolvido para idosos com deméncia que envolve a pratica de
exercicios associados com atividades funcionais, tem o intuito de preservar a funcionalidade e
prevenir quedas. Ao ser posto em pratica, esse programa mostrou uma reducdo no namero
total de quedas quando comparado a exercicios fisicos habituais. No entanto, o nimero de
quedas com prejuizo funcional e o declinio funcional foram semelhantes entre os grupos de

interveng¢do e de controle.?
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6. CONCLUSAO

Apo6s a revisdo dos artigos citados acima, conclui-se que a pratica de exercicios fisicos
traz beneficios importantes para a vida da populagdo idosa, sendo algumas modalidades de
atividade fisica eficazes para a redug¢do de quedas e das suas complica¢des. Diante disso foi
observado que exercicios como ‘“nine-square step exercise”, OTAGO e exercicios de
perturbacdo e vibragdo contribuem no equilibrio, na for¢a e na redu¢do da taxa de quedas dos
pacientes, contudo, pacientes que vivem em instituicoes de longa permanéncia nao
apresentam evidéncias solidas de beneficios documentados em estudos. Ademais, também foi
observado que meios virtuais, tais como jogos, aplicativos e realidade virtual, podem
contribuir no alcance de um publico maior e continuam sendo eficazes na prevencao de
quedas. Também ¢ importante salientar que nao foi observada diferenca significativa no risco
de quedas entre pessoas que praticam atividade fisica isolada e pessoas que associam o
exercicio ao treinamento cognitivo. Ademais, considerando o contexto socioecondmico do
Brasil, ¢ imprescindivel priorizar os exercicios que associam uma boa eficacia na reducao de
quedas a um baixo custo, como o “Nine-square step exercise” ¢ 0 OTAGO, em especial na sua
versdo de acompanhamento online. Logo, pode-se concluir que o exercicio fisico em suas
mais diversas formas ¢ benéfico para os idosos, devendo sempre ser incentivado de forma que

otimize a adesdo e alcance uma maior populagao.
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